ABSTRAKT

Ca®" vazici chaperon kalretikulin je jednou z vyznamnyjch molekul hrajicich roli ve
vyvoji srdce. Kalretikulin je vSak soucasné¢ i potencialnim autoantigenem, proti kterému se
mohou tvofit autoprotilatky, jejichz uloha neni doposud objasnéna. Imunizace mysi
kalretikulinem (CRT) vede k poskozeni tkané srdecniho svalu. V této praci byly proto
analyzovany hladiny protilatek proti CRT testem ELISA vsérech pacienta
diagnostikovanych  jako idiopaticka  dilata¢ni kardiomyopatie  a kardiomyopatie
hypertrofickd. U obou skupin byly prokazany zvysené hladiny IgA (P < 0,001) a IgG (P <
0,05) protilatek proti CRT. Zvysené hladiny IgA antikalretikulinovych protilatek jsme
prokazali u 12 z 34 pacientd s idiopatickou dilatacni kardiomyopatii a u 13 z 38 pacientti
s hypertrofickou kardiomyopatii, zatimco zvysené hladiny IgG protilatek proti CRT jsme
detekovali u 7 z 34 pacienta s idiopatickou dilatacni kardiomyopatif a 11 ze 38 pacienti
s hypertrofickou kardiomyopatii. Pouze 2 ze 79 sér kontrolni skupiny krevnich darca byly
pozitival v IgA a 1 ze 79 v IgG izotypu protilatek proti CRT. Rozvinutou protilatkovou
odpoveéd proti CRT u vybranych testovanych pacientti s kardiomyopatiemi potvrzuji
nalezy IgG ant-CRT protilatek v titru 1/1600, IgA a IgAl antd-CRT protilatek v titru
1/800 a IgA2, IgG1, IgG2, IgG3 anti-CRT protilatek v tittu 1/200. Metoda Pepscan
dokumentuje protilatkovou reaktivitu pacientd s kardiomyopatiemi predominantné
s témito sekvencemi CRT: EVKIDNSQVESGSLED, IDDPTDSKPE,
DKAPEHIPDPDA a RKEEEEAEDKEDDAEDKDEDEEDE. Diplomova prace
prokazuje zvySenou koncentraci sérového CRT (P < 0,01) ve skupiné¢ pacientd
s hypertrofickou kardiomyopatii (5 z19). Avsak i 6 ze 17 sér pacientt s dilatacni
kardiomyopatii a pouze 1 z 24 testovanych sér kontrolni skupiny krevnich darca byly
pozitivni na pitomnost kalretikulinu. Vysledky prace piispéji k rozsifeni znalosti o
prevalenci autoprotilatek proti CRT a hladiné CRT v krevnim séru u lidskych onemocnéni.
Pritomnost antikalretikulinovych protilatek a detekce kalretikulinu v séru by mohla slouzit
k vymezeni forem znaéné heterogennich primarnich kardiomyopatii, v jejichz patogenezi

hraji roli autoimunitn{ reakce.
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